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MRIにおいて脊髄内腫瘍様変化を呈した2症
例の検討
（整形外科学）
○佐藤智久，遠藤健司，池上仁志，田中　恵，
　駒形正志，今給黎篤弘
　われわれは今回術前のMRIにおいて脊髄髄内腫瘍
様変化を呈した2症例を経験したので検討を加えて
報告する．
【症例1】26歳男性．平成12年12月頃左手指のしび
れにて発症．平成13年1月には左足にもしびれが出
現する．近医受診しMRIにて脊髄腫瘍を疑い当科に
紹介された．
　MRIでは第4から第5頸椎レベルの脊髄内にTl
で等輝度，T2でわずかに高輝度を示した．術中所見で
同部位にて脊髄はわずかに腫大しており，正中溝より
展開するも明らかな腫瘍は認められず，出血斑が認め
られ組織像は変性したMeninxのみであった．
【症例2】67歳女性．平成12年7月頃より両下肢のし
びれが出現．近医を受診し腰部脊柱管狭窄症の診断に
て理学療法を受けていたが，安静時にも症状の出現が
みられたため平成12年Il月当科に初診した．　MRIに
て第12胸椎から第1腰椎レベルで脊髄円錐にT1で
等輝度，T2で高輝度を示す信号が認められその上位
には空洞症を伴っていた．術中所見において脊髄円錐
部の外観には異常は認められず，正中溝を展開しても
明らかな腫瘍は認められず，黄色の流動性の組織が認
められ検鏡にて壊死細織様であった．
　以上2症例はいずれも術前のMRI評価にて境界不
明瞭な腫瘍像を呈していたものの術中所見にて明ら
かなmassも腫瘍組織も認められなかった．このこと
について実際に腫瘍が認められた症例と比較し検討
を加えたので報告する．
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四肢の骨折を伴った，ロ腔外傷の検討
（霞ヶ浦・整形外科）
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　本田一文，松川　聡
【目的】交通事故に伴う多発外傷には多臓器損傷，四
肢の骨折とともに出血性ショック等の全身状態の低
下を認めることがあり，早期の適格な処置が必要とさ
れる．その中で口腔外科的損傷は，患者の意識障害等
で軽視されたり，見逃される事がある．当院における
昨年1年間の総骨折手術症例数は242例であり，うち
口腔外傷を伴った症例は6例で，全体の2．4％であっ
た．また，過去3年間では20症例を経験した．今回
我々は交通外傷における口腔外科的初期治療の必要
性について文献的考察を加え報告する．
【症例1】51歳，女性．バイクにて走行中乗用車と衝突
し受傷．右下顎骨開放骨折，左顎関節突起骨折，右小
指開放性粉砕骨折，肋骨骨折が認められた．また，下
顎の偏位，開口障害が認められた．来院時，開放創の
デブリートメント手術を行ない，2週間後全身麻酔下
にて整形外科，口腔外科同時に観血的整復固定術を施
行した．
【症例2】21歳，男性．乗用車運転中ガードレールに衝
突し受傷．下顎骨骨体部骨折，右顎関節突起骨折，左
両前腕骨骨折（AO分類A3），右鎖骨中間部骨折，右多
発肋骨骨折が認められた．右肋骨骨折においては，血
気胸を伴う，flail・chestを呈していた．また下顎の偏位，
開口障害も認められた．全身麻酔下にて左両前腕骨骨
折，右鎖骨骨折，下顎骨骨体部骨折に対して観血的整
復固定術を施行：e顎関節は保存的に治療を行なった．
【考察】口腔内外傷を伴う多発外傷の治療において
は，呼吸管理簡便化，開口障害による咀囑，発音，審
美障害防止のためにも救命処置はもちろんのこと，全
身状態が許すならば長期的な予後を考え整形外科的
治療と同時に一期的治療を進めるべきである．
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